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ABSTRAK
Alat Kontrasepsi Dalam Rahim (AKDR) atau Intra Uterine Devices (IUD) merupakan pilihan kontrasepsi yang
efektif, aman, dan nyaman bagi sebagian wanita. Pemakaian IUD terhadap penurunan fertilitas mempunyai
efektifitas dan tingkat kembalinya yang cukup tinggi. Seperti sebagian besar metode kontrasepsi, AKDR juga
memiliki kelebihan dan kekurangan. 
Berdasarkan data peserta baru yang menggunakan alat kontrasepsi di provinsi kota Jambi tahun 2018 peserta
baru  pengguna  kontrasepsi  paling  banyak  di  Kerinci,  oleh  karena  itu maka  Pengabdian  Masyarakat  ini
dilaksanakan di Kabupaten Kerinci. 
Kegiatan   ini   dilakukan   dengan   dalam  bentuk  pemberian  materi  tentang  peningkatan  pengetahuan
masyarakat dan pemasangan AKDR.  Pada  pemberian materi disampaikan tentang pengertian kontrasepsi,
alat  kontrasepsi,  keuntungan  dan  kerugian  menggunakan  alat  kontrasepsi  baik  hormonal  maupun  non
hormonal. Setelah itu dilakukan diskusi dengan mitra terutama tenaga medis terkait pelaksanaan kegiatan dan
konsultasi kepakaran tentang permasalahan alat kontrasepsi. Pemasangan Alat  Kontrasepsi Dalam Rahim
(AKDR) dilakukan kepada ibu-ibu usia reproduktif di Kabupaten Kerinci.
Pemberian  materi  dilakukan  di  beberapa Puskesmas  di  Kabupaten  Kerinci.  Pada saat  pemberian  materi
masyarakat  sangat  antusias.  Setelah  pemberian  materi  dilakukan pemasangan AKDR.  Pemberian  materi
diikuti  oleh 50 orang.  Total  pemasangan AKDR adalah 22 orang,  yang terdiri  dari  pelepasan implant dan
pemasangan AKDR 7 orang, dan pelepasan AKDR 3 orang, serta 18 orang memilih pemasangan Implant. 
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PENDAHULUAN
Alat Kontrasepsi Dalam Rahim (AKDR)
atau  Intra Uterine Devices  (IUD) merupakan
pilihan  kontrasepsi  yang  efektif,  aman,  dan
nyaman  bagi  sebagian  wanita.  Generasi
terbaru AKDR memiliki  efektivitas  lebih  dari
99%  dalam  mencegah  kehamilan  pada
pemakaian satu tahun atau lebih (Glasier dan
Gebbie, 2012). 
Pemakaian  IUD  terhadap  penurunan
fertilitas  mempunyai  efektifitas  dan  tingkat
kembalinya  yang  cukup  tinggi.  Risiko
kegagalan  IUD  khususnya  Tcu-  380A
sebanyak 0,8% tiap 100 wanita bahkan bisa
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1:170 wanita pada pemakaian tahun pertama
(Siswosudarmo dkk, 2001).
Seperti  sebagian  besar  metode
kontrasepsi,  AKDR  juga  memiliki  kelebihan
dan  kekurangan.  Kelebihan  dari  metode
kontrasepsi  AKDR yaitu:  dapat  dipakai  oleh
semua  perempuan  dalam  usia  reproduksi,
sangat  efektif  (0,8%  kehamilan  per  100
perempuan  dalam  tahun  pertama)  segera
setelah  pemasangan,  reversibel,  berjangka
panjang (dapat sampai 10 tahun tidak perlu
ganti),  dan meningkatkan hubungan seksual
karena tidak perlu takut untuk hamil (Mulyani
dan  Rinawati,  2013).  Dengan  AKDR  CuT-
380A, tidak ada efek samping hormonal serta
tidak  mempengaruhi  produksi  dan  kualitas
ASI. Selain itu AKDR dapat dipasang segera
setelah  abortus  bila  tidak  ada  infeksi
sehingga  dapat  membantu  mencegah
kehamilan  ektopik. Keuntungan lainnya yaitu
AKDR dapat digunakan sampai  menopause,
1  tahun  atau  lebih  setelah  haid  terakhir
(Pinem, 2009).
Sedangkan  kekurangan  metode
kontrasepsi  AKDR  yaitu  perubahan  siklus
haid  (umumnya pada 3 bulan  pertama dan
setelah itu akan berkurang), haid lebih lama
dan lebih banyak, perdarahan (spotting) antar
menstruasi,  saat  haid  lebih  sakit,  tidak
mencegah  Infeksi  Menular  Seksual  (IMS)
termasuk  HIV/AIDS  serta  tidak  baik
digunakan  oleh  perempuan  yang  sering
berganti-ganti pasangan atau yang menderita
IMS. Penyakit  radang panggul (PRP) terjadi
sesudah  perempuan  dengan  IMS
menggunakan  AKDR  (Pinem,  2009).
Penelitian  yang  dilakukan  oleh  Zannah dkk
(2011), didapatkan persentase akseptor IUD
mengeluhkan  perubahan  siklus  menstruasi
sebanyak 4,62%, peningkatan jumlah darah
menstruasi  48,03%,  spotting  27,69%,
dismenore  20%,  gangguan  hubungan
seksual 23,08 %, dan leukorea 44,62%.
Berdasarkan  data  peserta  baru  yang
menggunakan  alat  kontrasepsi  di  provinsi
kota  Jambi  tahun  2018  peserta  baru
pengguna  kontrasepsi  paling  banyak  di
Kerinci,  oleh  karena  itu  maka  Pengabdian
Masyarakat  ini  dilaksanakan  di  Kabupaten
Kerinci. 
METODE
Kegiatan  ini  dilakukan  dengan  dalam
bentuk  pemberian  materi  tentang
peningkatan  pengetahuan  masyarakat  dan
pemasangan AKDR.  Pada  pemberian materi
disampaikan tentang pengertian kontrasepsi,
alat  kontrasepsi,  keuntungan  dan  kerugian
menggunakan alat kontrasepsi baik hormonal
maupun non hormonal. 
Setelah  itu  dilakukan  diskusi  dengan
mitra  terutama  tenaga  medis  terkait
pelaksanaan  kegiatan  dan  konsultasi
kepakaran  tentang  permasalahan  alat
kontrasepsi.  Pemasangan  Alat  Kontrasepsi
Dalam Rahim (AKDR) dilakukan kepada ibu-
ibu usia reproduktif di Kabupaten Kerinci.
HASIL YANG DICAPAI
Pemberian  materi  dilakukan  di
beberapa  Puskesmas  d  Kabupaten  Kerinci
yang  diikuti  oleh  50  orang.  Pada  saat
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pemberian  materi  masyarakat  sangat
antusias. 
Dari  50  orang  yang  mengikuti
pemberian materi didapatkan 8 orang (16%)
yang  mempunyai  anak  1,  13  orang  (26%)
mempunyai  anak  2,  13  orang  (26%)
mempunyai  anak  3,  10  orang  (20%)
mempunyai  anak  4,  5  orang  (10%)








Berdasarkan  pekerjaannya  dari  50  orang
yang mengikuti pemberian materi terdapat 45









Dari  50  orang  yang  mengikuti
pemberian  materi  ditanyakan  juga  riwayat
penggunaan  kontrasepsi  yang  digunakan.
Didapatkan  7  orang  (14%)  menggunakan
suntik 3 bulan, 15 orang (30%) menggunakan
implant  dan  28  orang  (56%)  menggunakan
IUD.
Setelah  pemberiaan  materi  dilakukan
pemasangan  AKDR  dimana  total
pemasangan  AKDR adalah  22  orang,  yang
terdiri  dari  pelepasan  implant  dan
pemasangan AKDR 7 orang, dan pelepasan
AKDR  3  orang,  serta  18  orang  memilih
pemasangan Implant. 
KESIMPULAN DAN SARAN
Penyuluh  tentang  alat  kontrasepsi
dalam  rahim  merupakan  salah  satu  bentuk
upaya  dalam  meningkatkan  pengetahuan
masyarakat.  Dimana  masih  kurangnya
pengetahuan  masyarakat  tentang  alat
kontrasepsi  serta  masih  tingginya
penggunaan alat kontrasepsi hormon.
Kegiatan yang dilakukan oleh tim dapat
menjadi  awal  untuk  keberlanjutan
menurunkan  tingginya  penggunaan  alat
kontrasepsi  hormon  dan  sebagai  promosi
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kesehatan  baik  merupakan  sinergi  dengan
fakultas kedoktean atau upaya mandiri mitra.
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